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•Andere relatie, namelijk..
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Welke gap?

• Mensen met een Ernstige Psychische Aandoening (EPA/Eng.: SMI) leven gemiddeld 15-20 jaar 
korter en sterven vaker a.g.v. een cardiovasculaire aandoening

• Dit t.g.v. een zgn. ‘aversief’ CV-risicoprofiel t.g.v. samenspel van biologische, patient-, 
zorgsysteem- en contextfactoren

• Gevolg hiervan is o.a. een 47% kleinere kans op invasieve coronaire procedures
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Relevantie

• In Nederland zijn er bijna 1,8 miljoen mensen 
met een hart- of vaatziekte.

• In 2024 overleden 38.000 mensen aan hart-
en vaatziekten

• Hart- en vaatziekten zijn de nummer 2 
doodsoorzaak in Nederland

• Een van de factoren die heeft bijgedragen aan 
het verminderen van hart- en vaatziekten is 
opportunistische- en systematische 
screening



Here's the gap

• In Nederland zijn er bijna 1,8 miljoen mensen 
met een hart- of vaatziekte.

• In 2024 overleden 38.000 mensen aan hart-
en vaatziekten

• Hart- en vaatziekten zijn de nummer 2 
doodsoorzaak in Nederland

• Een van de factoren die heeft bijgedragen aan 
het verminderen van hart- en vaatziekten is 
opportunistische- en systematische 
screening

• Deze winst gaat helaas niet op voor 
mensen met EPA (sinds 2015):



Mensen met EPA worden verwaarloosd vanuit het zorgsysteem ‘as is’
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RISICO

Mensen met een EPA 
leven 15-20 jaar korter

GAP

Onderbehandeling van 
CV aandoeningen bij 
deze groep is hier 
mede debet aan

ACTIE

Praktijkaanpassing is 
mogelijk om deze 
groep de zorg te 
bieden die ze verdient
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Overzicht van uitdagingen
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Overzicht van uitdagingen: in stukjes geknipt
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Uitdagingen in ‘daily practice’; ervaringen in de zaal

Zaalvraag:

Waar lopen jullie tegen aan in 
de omgang met en 

behandeling van mensen met 
EPA?

Welke kansen 
en 

mogelijkheden 
herken je?
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Vraag 2:



Hoger cardiovasculair risico bij psychiatrische aandoeningen
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EPA gaat gepaard met vroegtijdige sterfte 

≈ 2× hogere cardiovasculaire
mortaliteit

15–20
jaar

kortere gemiddelde
levensverwachting

Ernstige psychiatrische aandoeningen: schizofrenie • bipolaire stoornis • ernstige depressie

CV-ziekte is de 
belangrijkste oorzaak

van oversterfte

Bron: Goldfarb et al., JACC 2022



Waarom is het risico verhoogd?
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Leefstijl en risicofactoren Psychiatrische symptomen

Biologische mechanismen Sociale en zorgfactoren

Verhoogd 
cardiovasculair 

risico

Roken • obesitas • inactiviteit
DM • hypertensie • dyslipidemie

Apathie • avolitie • anhedonie
cognitieve problemen

Autonome dysfunctie • HPA-as
inflammatie

Stigma • beperkte toegang
versnipperde zorg • SES

Bron: Goldfarb et al., JACC 2022



Cardiovasculaire risicofactoren bij patiënten met EPA
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Bron: Goldfarb et al., JACC 2022



De rol van psychofarmaca
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Serretti J Clin Psychiatry 2010



De rol van psychofarmaca: ook bij lage doseringen!

WORKSHOP MIND THE GAP • CVRM Symposium 2026

World Psychiatry. 2022 Sep 8;21(3):444–451. 
doi: 10.1002/wps.21010

https://doi.org/10.1002/wps.21010


Screening in de praktijk: richtlijn
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Wat neemt SCORE2 niet rechtstreeks mee?
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SCORE2 gebruikt: Niet rechtstreeks meegenomen:

• Leeftijd en geslacht
• Roken

• Systolische bloeddruk
• Non-HDL-cholesterol

• Ernstige psychiatrische aandoening
• Antipsychoticagebruik en metabole 

bijwerkingen
• Diabetes, obesitas en lichamelijke inactiviteit 

als afzonderlijke invoervariabelen
• Psychosociale factoren, zoals sociale 
achterstand en beperkte toegang tot zorg



Wordt het risico voldoende opgespoord?
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Nederlandse praktijkdata: Jakobs et al., 2020

Adequate cardiovasculaire 
risicoscreening bij patiënten met 
EPA en/of antipsychoticagebruik, 
zonder aanvullende indicatie voor 

jaarlijkse screening

8,5%

• Retrospectieve cohortstudie in 
Nederlandse huisartsenpraktijken.

• 1.705 patiënten in de analyse 
• Risicofactoren: bloeddruk, 

BMI/gewicht, glucose en lipiden.
• Screening was aanzienlijk vaker 

adequaat bij patiënten met diabetes of 
bekende cardiovasculaire ziekte.



Klinische praktijk: van risico naar preventie
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1. Screen vroegtijdig
Screen routinematig bij EPA, ongeacht leeftijd. Doe de eerste risicobeoordeling bij voorkeur vóór start van 
antipsychotica.
• Voorgeschiedenis HVZ/DM, familieanamnese, roken, alcohol, voeding, bewegen en medicatie.
• Bloeddruk, pols, lengte/gewicht, BMI en middelomtrek; glucose/HbA1c en lipiden.
2. Beoordeel het totale cardiovasculaire risico
Gebruik SCORE2/SCORE2-OP waar passend. Houd rekening met mogelijke onderschatting van risico bij EPA.
3. Monitor bij antipsychoticagebruik
• Controle bij start, na 12 weken en minimaal jaarlijks (ESC 2025)
• Bij cardiovasculaire risicofactoren ook na 6 weken na start of wijziging van antipsychoticum.
4. Zet bevindingen om in preventie
• Bespreek stoppen met roken en leefstijl
• Behandel hypertensie, diabetes en dyslipidemie
• Evalueer metabole en cardiovasculaire bijwerkingen van psychofarmaca
5. Organiseer geïntegreerde zorg
Samenwerking tussen huisarts, psychiater, internist en patiënt.



MIND THE GAP

Overzicht van uitdagingen en kansen
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Bron: Goldfarb et al., JACC 2022



Kansen en mogelijkheden
Leefstijlinterventies bij mensen met EPA
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Kansen en mogelijkheden
Leefstijlinterventies bij mensen met EPA
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https://projecten.zonmw.nl/nl/project/insistimplementatie-van-een-stoppen-
met-roken-interventie-de-standaard-psychiatrische-zorg

https://www.zonmw.nl/nl/artikel/innovaties-die-het-dagelijks-leven-verbeteren

• 60-70% van mensen met EPA roken
• Psychische klachten nemen eerder toe dan 

af hierdoor
• Stoppen is weliswaar moeilijker, maar niet 

minder succesvol
• Begeleiding moet intensiever, liefst 

geintegreerd vanuit lopende behandeling

Kansen en mogelijkheden
Leefstijlinterventies bij mensen met EPA
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Success rates in smoking cessation: Psychological preparation plays a critical 
role and interacts with other factors such as psychoactive substances
Bertrand Joly, PLOS October 11, 2017 https://doi.org/10.1371/journal.pone.0184800
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Kansen en mogelijkheden
Leefstijlinterventies bij mensen met EPA
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TAKE HOME

Wat nemen we mee naar de spreekkamer?

1. Mensen met EPA leven 15-20 jaar korter

2. Dit vraagt om actief en assertief beleid gericht 
op vermindering van het cardiovasculair risico

3. Leefstijlaanpassing is ook voor deze groep 
mensen haalbaar, maar vraagt meer investering 
voor een te verwachten vergelijkbaar rendement!





Bron: Goldfarb et al., JACC 2022
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